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Det vises til det utsendte høringsbrev. Forslaget tar sikte på å avklare ansvaret for
legemiddelhåndtering der barn har behov for hjelp til dette i den tiden de tilbringer i
skolen/SFO eller barnehagen.

Løsningen som foreslås er å forskriftsfeste at helsestasjons- og skolehelsetjenesten får
ansvar for å bidra til at det etableres rutiner for legemiddelhåndtering i barnehager, skoler og
skolefritidsordninger.

Kristiansand kommune har torståelse for at man ser et behov for å regulere ansvaret for
legemiddelhåndteringen,  men vi mener at det ikke er noen god løsning å legge dette
ansvaret til helsestasjons- og skolehelsetjenesten.

Det er flere grunner til dette:

1. Hovedoppgaven til disse tjenestene er å drive helsefremmende og forebyggende
arbeid. Behandling med legemidler er aktive terapitiltak rettet mot etablert sykdom.
Dette ligger utenfor disse tjenestenes kjerneområde, og er prinsipielt annerledes enn
tjenestenes øvrige oppgaver. Tjenestene har i dag i svært liten grad rutiner eller
prosedyrer for dette arbeidsområdet, slik at det blir snakk om å innføre en helt ny
tjeneste. Selv om helsestasjons- og skolehelsetjenesten i all hovedsak har kontakt
med barn, ungdom og foreldre, så har de ikke noen nevneverdig befatning med
legemiddelhåndtering, utover vaksinasjonene.

2. Disse tjenestene er stor sett meget beskjedent bemannet, og har et stort spekter av
oppgaver. Særlig uheldig er det derfor, tatt i betraktning det ikke uvesentlige antall
barn som faktisk bruker medisiner også i skole- og barnehagetiden, at denne nye
oppgaven vil kunne få et omfang som kan komme i et konkurranseforhold til, og
dermed fortrenge, de forebyggende aktiviteter som er tjenestens hovedformål. I
kommunene trenger vi hvert minutt vi kan få av helsesøstrenes arbeidstid til dette
forebyggende arbeidet.

3. Den ytterst beskjedne tilstedeværelse på hver enkelt skole og hver enkelt barnehage
vil gjøre det vanskelig å oppnå god kontinuitet og tilgang på tjenesten.

4. Det finnes fra før  en annen  instans i alle kommuner - kommunelegen - som etter
eksisterende regelverk (jfr kommunehelsetjenestelovens § 3-5) må kunne sies å ha et
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ansvar for å gi skolene og barnehagene den nødvendige veiledning i forhold til å lage
rutiner for alle helsetjenester det måtte være aktuelt å gi, inkludert
legemiddelhåndtering.

5. Legemiddelhåndteringen bør i all hovedsak foregå etter en direkte avtale mellom
skolen/barnehagen og barnets foreldre.  Dersom barnets behov på grunn av
kompleksiteten tilsier hjelp til legemiddelhåndtering fra medisinsk fagkyndig
personale,  bør det håndteres av kommunens ordinære apparat for tildeling av
nødvendig helsehjelp i henhold til kommunehelsetjenesteloven,  etter søknad fra
barnets foresatte,  og det bør ikke håndteres som en særordning i helsestasjons- og
skolehelsetjenesten.

Flere kommuner har i dag godt fungerende rutiner for dette området,  og høringsuttalelsen
vedlegges et par eksempler på hvordan slike rutiner kan se ut.

I utgangspunktet er vår oppfatning at kommunehelsetjenesteloven slik den er utformet gir
god nok hjemmel til å tillegge kommunelegen/kommunehelsetjenesten ansvaret for å bistå
skolen/barnehagen med å lage rutiner. Dette kunne eventuelt presiseres skriftlig av
departementet ved rundskriv eller lignende.

Vi går ut fra at behovet for å forskriftfeste en plikt til å lage rutiner for legemiddelhåndtering i
skoler og barnehager springer ut fra noen praktiske erfaringer der dette ikke har fungert. Vi
finner det imidlertid ikke riktig at denne oppgaven tillegges helsesøstertjenesten,  og følgelig
heller ikke at oppgaven beskrives i helsestasjons- og skolehelsetjenesteforskriften.

Det vil etter vår oppfatning være mer naturlig at man benyttet den forskrift som er relevant for
dette arbeidsområdet,  nemlig  "forskrift for legemiddelforsyningen m.v. i den kommunale
helsetjeneste".
Denne forskriften er allerede i "støpeskjeen", og forslag til ny forskrift har nylig vært sendt på
høring.

I stedenfor en ny § 2-4 i helsestasjerisforskriften,  kunne man lage en tilsvarende paragraf i
legemiddelforsyningsforskriften,  gjerne med en liknende ordlyd som er brukt i forslaget:

§xx: Kommunelegen (alternativt; kommunehelsetjenesten) skal bidra til at det etableres
rutiner for legemiddelhåndteringen i barnehager, skoler og skolefritidsordninger"
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